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The COVID-19 pandemic, home schooling, and school transitions from junior to 
high school may trigger anxiety. Anxiety at a moderate-to-high intensity level that 
lasts for a long period may affect students’ school attendance, performance, and 
social life. So, interventions which can help female students to manage their anxiety 
are needed. This study aimed to measure anxiety symptoms and psychological 
inflexibility before and after the application of an Acceptance and Commitment 
Therapy (ACT) intervention program in a group of 10th grade female students. This 
study is an within subject design with with eight participants. Participants 
completed a ten-session ACT program and two follow-up from November 2020 to 
February 2021. Anxiety symptoms were measured using the Beck Anxiety 
Inventory, while psychological inflexibility was measured by the Avoidance and 
Fusion Questionnaire for Youth. Data analysis using Friedman’s ANOVA showed 
that there were significant results between pre, post, and during the second (FU1) 
and fourth (FU2) weeks after the ACT program was carried out on anxiety 
symptoms, X2F(3)=16.443, p=.001 and psychological inflexibility, 
X2F(3)=21.346, p=.000. The ACT program was able to decrease the anxiety 
symptoms and increase the psychological flexibility in female students who 
reported anxiety symptoms during their transitioning to high school in this COVID-
19 time. 
 






Masa pandemi COVID-19, praktik pembelajaran jauh (PJJ), dan transisi sekolah 
bisa memicu kecemasan terutama pada siswi perempuan. Kecemasan dengan 
intensitas sedang sampai tinggi yang bertahan pada periode yang panjang bisa 
mempengaruhi kehadiran siswi, kinerja, dan kehidupan sosial. Maka, dibutuhkan 
intervensi yang bisa membantu siswi perempuan agar bisa mengelola 
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kecemasannya. Penelitian ini bertujuan untuk mengukur gejala kecemasan dan 
ketidakfleksibelan psikologis sebelum dan sesudah program Acceptance and 
Commitment Therapy (ACT) pada siswi perempuan kelas 10. Penelitian ini 
merupakan within subject design dengan delapan partisipan Partisipan 
menyelesaikan 10 sesi program ACT dan 2 kali tindak lanjut yang dilakukan pada 
bulan November 2020 sampai Februari 2021. Gejala kecemasan diukur dengan 
Beck Anxiety Inventory, sementara itu ketidakfleksibelan psikologis diukur dengan 
Avoidance and Fusion Questionnaire for Youth. Analisis data dengan 
menggunakan Friedman’s ANOVA menunjukkan bahwa terdapat hasil yang 
signifikan antara sebelum (pre), sesudah (post), serta saat tindak lanjut yang 
dilakukan di minggu kedua (FU1) dan keempat (FU2) sesudah program ACT 
dilakukan pada gejala kecemasan, X2F(3)=16.443, p=.001 dan ketidakfleksibelan 
psikologis, X2F(3)=21.346, p=.000. Program ACT bisa menurunkan gejala 
kecemasan dan meningkatkan fleksibilitas psikologis pada siswi perempuan yang 
memiliki gejala kecemasan di masa transisi ke SMA pada masa COVID-19.  
 





Pada akhir tahun 2019, COVID-19 mulai ditemukan menyebar di masyarakat dunia  
(World Health Organization, 2020a). Virus ini mulai menjadi sorotan di Indonesia sejak Maret 
2020 (KPC PEN, 2020). Virus baru tersebut menyebar dengan tingkat pasien serta kematian 
yang terus bertambah setiap harinya. Masyarakat diminta untuk melakukan karantina, 
menggunakan masker dan sarung tangan dalam menghadapi wabah ini (World Health 
Organization, 2020b). Situasi pandemi ini tidak hanya menyerang secara fisik tapi juga 
psikologis masyarakat (Asmundson & Taylor, 2020). Masyarakat mengalami gangguan 
kecemasan (contoh: Generalized Anxiety Disorder), gejala depresi, dan penurunan kualitas 
tidur (Huang & Zhao, 2020). Chen et al., (2020) menemukan bahwa masa pandemi ini menjadi 
tantangan terutama bagi seorang remaja yang cenderung memiliki emosi yang intens dan harus 
selalu berada di rumah. Remaja menjadi semakin cemas karena kurangnya kontak dengan 
teman sebaya dan kesulitan dalam menghadapi stres (Fegert et al., 2020; Loades et al., 2020). 
Guessoum et al., (2020) juga menemukan bahwa pandemi COVID-19 menyebabkan remaja 
mengalami stres kronis dan akut, kekhawatiran mengenai keadaan keluarga dan negara mereka, 
kehilangan yang tidak terduga, penghentian sekolah tatap muka secara tiba-tiba, lockdown di 
rumah, dan peningkatan waktu akses ke internet dan media sosial. Di Jakarta, remaja juga 
dilaporkan merasakan kecemasan karena mereka tidak tahu apakah orang-orang di sekitar 
mereka sehat atau tidak, sehingga mereka menghindari keramaian atau pertemuan yang 
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melibatkan banyak orang. Mereka juga menjadi takut apabila mereka membawa virus dan 
menularkannya kepada orang-orang di sekitar mereka. Beberapa remaja juga takut akan adanya 
berita palsu mengenai COVID-19 yang mungkin beredar sembarangan (Suryaatmaja & 
Wulandari, 2020). 
Praktik pembelajaran jarak jauh (PJJ) dapat berperan sebagai sumber kecemasan dan 
tekanan bagi siswa. Oktawirawan (2020) menemukan bahwa faktor-faktor yang dapat 
membuat siswa menjadi cemas antara lain: kesulitan memahami materi, kesulitan mengerjakan 
tugas-tugas, ketersediaan dan kondisi jaringan internet, kendala teknis, dan kekhawatiran akan 
tugas selanjutnya. Untuk mengatasi kecemasan tersebut beberapa strategi dilakukan siswa, 
seperti berusaha belajar secara mandiri, segera mengerjakan tugas yang diberikan, dan diskusi 
dengan guru serta teman untuk tugas yang sulit.  Kemandirian siswa serta komunikasi yang 
baik antara pengajar dengan siswa berperan dalam terciptanya keberhasilan dalam 
pembelajaran daring. Sementara itu, terdapat juga siswa yang tidur dan pasrah dalam 
menghadapi situasi. Transisi memasuki memasuki jenjang pendidikan yang baru dapat menjadi 
tantangan tersendiri di tengah masa pandemi ini. Transisi dari satu jenjang pendidikan ke 
jenjang pendidikan lainnya merupakan periode yang membuat seorang anak rentan merasa 
stress dan cemas (Grills-Taquechel et al., 2010). Pada masa transisi jenjang pendidikan tersebut 
terdapat fenomena top dogs and old dogs, yaitu perubahan dari kelas paling tinggi di jenjang 
pendidikan sebelumnya menjadi kelas terendah di jenjang pendidikan yang baru (Blyth et al., 
1978). Perubahan ini mempengaruhi kepercayaan diri serta kecemasan anak-anak yang masuk 
ke jenjang yang baru (Schwartz et al., 2016). Siswa menghadapi kelompok pertemanan yang 
baru, jadwal belajar yang baru, dan mendapatkan tugas sekolah yang lebih sulit. Masa transisi 
tersebut membuat siswa cenderung memiliki kecemasan pada hubungan pertemanan (Shell et 
al., 2014). Relasi dengan teman-teman bisa mempengaruhi proses adaptasi pada transisi ini 
(Muliati, 2021). 
Kecemasan merupakan penyebab sakit dan ketidakberfungsian kesembilan yang 
dialami oleh remaja berusia 15-19 tahun (World Health Organization, 2020b). Sebanyak 31,9% 
remaja di Amerika memiliki gangguan kecemasan (The National Institute of Mental Health, 
2018). Hasil penelitian di Indonesia, sebesar 60,17% pelajar SMP-SMA mengalami gejala 
gangguan mental emosional (Mubasyiroh et al., 2017). Sebanyak 44,54% merasa kesepian, 
40,75% merasa cemas, dan 7,33% pernah ingin bunuh diri. American Psychiatry Association 
(2013) menjelaskan bahwa seseorang dikatakan memiliki gangguan kecemasan ketika 
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mengalami kecemasan dengan intensitas yang berlebih dan dalam durasi yang lama, yaitu 1 
bulan atau lebih. Kecemasan dengan durasi yang lama dan intensitas tinggi bisa berdampak 
pada kinerja di sekolah, kehadiran di sekolah, dan kehidupan sosial remaja (World Health 
Organization, 2020a). Dampak negatif tersebut dapat terjadi karena kecemasan mempengaruhi 
sistem fisik, kognitif, dan perilaku individu (Mash & Wolfe, 2016).   
Kecemasan dapat mempengaruhi sistem fisik, kognitif, dan tingkah laku. Pertama, 
kecemasan mempengaruhi sistem fisik dengan mengaktifkan sistem fisiologis tubuh, seperti 
detak jantung meningkat, napas menjadi tidak teratur, tubuh gemetar, otot menjadi tegang, 
tubuh mungkin terasa panas, serta muncul rasa kelelahan karena sistem fisik yang terus 
menerus aktif (Maloney et al., 2014; Wilmshurst, 2017). Maloney et al., (2014) menjelaskan 
bahwa bagaimana seseorang menginterpretasi sensasi fisik yang dialami berkontribusi pada 
perilaku yang ditentukan. Ketika seseorang menilai sistem tubuh yang aktif sebagai bentuk 
kesenangan dan percaya adanya sumber daya untuk menghadapi tantangan maka perilaku yang 
ditunjukkan akan lebih adaptif, sedangkan jika situasi yang dihadapi diinterpretasi sebagai 
ancaman maka perilaku yang ditunjukkan menjadi tidak adaptif. Kedua, kecemasan dapat 
mempengaruhi sistem kognitif dengan cara menghambat fungsi daya ingat kerja (working 
memory) siswa saat sedang belajar (Tysinger et al., 2010). Siswa yang sedang belajar dan 
merasa cemas mempengaruhi pemahaman terhadap materi pembelajaran. Mereka tetap bisa 
membaca dengan lancar namun menjadi sulit berkonsentrasi, sulit menginterpretasi informasi, 
terganggu dengan pikiran yang tidak berhubungan dengan bacaan yang sedang dipelajari, dan 
kesulitan mengelola emosi (Moran, 2016; Tysinger et al., 2010). Kecemasan mengaktifkan 
sistem pertahanan hidup karena ada sumber kecemasan yang dirasa mengancam (Cornwell et 
al., 2011), sehingga siswa menjadi lebih fokus pada sumber kecemasan daripada tugas yang 
sedang dikerjakan, tetapi kesulitan menemukan sumber daya untuk menangani sumber 
kecemasan (Moran, 2016). Terakhir, kecemasan mempengaruhi sistem perilaku karena 
membuat seseorang cenderung menjadi lebih agresif atau pasif. Seseorang cenderung memiliki 
keinginan untuk melarikan diri dan menghindari situasi yang tidak nyaman dan mengancam 
dirinya (Narusyte et al., 2017).  Jika situasi yang dihadapi memang tidak aman dan dilakukan 
pencegahan dengan membuat rencana atau menghindar maka perilaku ini bisa dikatakan 
sebagai perilaku yang adaptif, namun jika situasi tersebut perlu dihadapi tapi dihindari maka 
perilaku tersebut menjadi tidak adaptif (Grupe & Nitschke, 2013). 
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Fase remaja merupakan periode dimana proses kematangan otak masih berlangsung, 
terutama di area korteks prefrontalis yang memfasilitasi fungsi atensi dan daya ingat kerja 
(Papalia & Martorell, 2020; Raznahan et al., 2011). Hal tersebut membuat remaja menjadi lebih 
rentan mengalami gangguan mental (Giedd et al., 2008).  Remaja perempuan ditemukan lebih 
rentan mengalami gangguan kecemasan dibandingkan remaja laki-laki(Lewinsohn et al., 1998; 
Mash & Wolfe, 2016; Zimmer-Gembeck et al., 2018). Faktor perubahan hormon karena 
pubertas seperti siklus menstruasi membuat remaja perempuan lebih rentan mengalami 
gangguan kecemasan dibandingkan laki-laki (Altemus et al., 2014; Giedd et al., 2008). Hormon 
estrogen yang diproduksi perempuan saat siklus menstruasi berpengaruh pada sensitivitas 
perempuan untuk merespon penolakan, kritik, serta perpisahan dibandingkan laki-laki 
(Altemus et al., 2014; Zimmer-Gembeck et al., 2018).    
Selain itu, penanganan emosi yang tidak tepat dapat meningkatkan kerentanan remaja 
perempuan terhadap gangguan kecemasan (Hagborg et al., 2017). Altemus et al. (2014) 
menemukan bahwa remaja perempuan cenderung mengatasi kecemasan dengan strategi 
menarik diri dari masalah maupun lingkungan yang tidak nyaman sehingga semakin 
meningkatkan risiko mengalami kecemasan. Zhou et al. (2020) melakukan penelitian untuk 
melihat prevalensi gangguan kecemasan dan depresi pada 8140 partisipan remaja berusia 12-
18 tahun yang bersekolah di SMP dan SMA di Cina selama pandemi COVID-19. Hasilnya 
ditemukan bahwa kecemasan rentan terjadi pada siswa perempuan dibandingkan siswa laki-
laki. Kecemasan yang lebih tinggi juga ditemukan pada tingkat kelas yang lebih tinggi karena 
masa pandemi berdekatan dengan masa kenaikan jenjang sekolah. Hal ini sesuai dengan 
pembahasan sebelumnya yang menyatakan bahwa pelajar yang mengalami transisi jenjang 
memiliki tingkat kecemasan yang lebih tinggi akibat merasa adanya isolasi sosial. Berdasarkan 
pertimbangan-pertimbangan tersebut, intervensi ini diberikan kepada siswa perempuan yang 
mengalami transisi jenjang pendidikan, kelas 10 SMA di Jakarta pada masa COVID-19.  
Intervensi psikososial merupakan intervensi yang dapat membantu remaja untuk 
menghadapi pandemi yang meningkatkan kecemasan (Guessoum et al., 2020). Acceptance and 
Commitment Therapy (ACT) bisa meningkatkan fleksibilitas psikologi 
 yang sangat diperlukan di tengah situasi pandemi yang mengandung ketidakpastian 
(Fegert et al., 2020; Halliburton & Cooper, 2015). Turrell dan Bell (2016) menjelaskan bahwa 
ACT menggunakan kontekstual perspektif, perilaku, dan relational frame theory sebagai dasar 
dari teorinya. ACT mengajarkan strategi untuk membantu mendengar, menjadi lebih waspada, 
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menentukan tujuan dari pikiran dan perasaan, dan beralih ke nilai-nilai yang lebih penting bagi 
individu tersebut (Turrell et al., 2018). ACT telah memperoleh dukungan yang kuat untuk 
menangani kecemasan secara umum hingga gangguan kecemasan yang lebih spesifik seperti 
panic disorder dan obsessive compulsive disorder (Turrell et al., 2018). Lebih lanjut, Turrell 
dan Bell (2016) menjelaskan bahwa ACT sangat cocok dilakukan pada remaja karena ACT 
menilai sikap menghindar remaja sebagai respon natural untuk melindungi diri daripada 
patologis. Ketika ACT dilakukan dalam setting kelompok, ada pengakuan secara umum 
terhadap kesulitan klien merupakan suatu penyadaran yang kuat dan merasa pengalaman yang 
dialami itu normal yang tidak dapat ditemukan pada terapi individu (Turrell & Bell, 2016). 
Bagi remaja yang terisolasi dan membutuhkan pengalaman bersama, ACT berbasis kelompok 
dapat bermanfaat bagi mereka (Turrell et al., 2018).  
Proses transisi ke jenjang pendidikan yang lebih tinggi, tuntutan sekolah yang semakin 
tinggi, dan masa PJJ yang dialami siswi di tengah masa pandemi COVID-19 dapat membuat 
siswi perempuan merasa terisolasi dan cemas. Dengan demikian, tujuan dari penelitian ini 
adalah menerapkan program ACT pada sekelompok siswi perempuan yang baru saja memasuki 
jenjang pendidikan Sekolah Menengah Atas (Kelas 10) di tengah masa pandemi COVID-19. 
Penelitian ini berhipotesis bahwa program ACT dapat menurunkan gejala kecemasan dan 
meningkatkan fleksibilitas psikologis siswi perempuan Kelas 10. Partisipan akan diambil dari 
sekolah-sekolah unggulan yang biasanya memiliki tuntutan akademik lebih tinggi. Partisipan 
penelitian akan mengikuti program ACT selama 10 sesi dan akan diukur gejala kecemasan 
serta fleksibilitas psikologisnya sebelum dan sesudah mengikuti program ACT. Pengukuran 
tindak lanjut (follow-up) akan dilakukan sebanyak dua kali, yaitu 2 minggu dan 4 minggu 
setelah program ACT. Program ACT akan dilaksanakan dalam kelompok agar remaja bisa 





Desain penelitian ini adalah within-subject designs dengan membandingkan skor gejala 
kecemasan dan ketidakfleksibelan psikologis partisipan sebelum, sesudah, tindak lanjut 2 
minggu, serta tindak lanjut 4 minggu setelah program ACT. Tujuan dari penelitian ini adalah 
mengetahui ada tidaknya perbedaan skor gejala kecemasan dan ketidakfleksibelan psikologis 
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pada 4 waktu pengukuran tersebut. Penelitian ini menggunakan satu kelompok partisipan untuk 
pengukuran empat waktu pengukuran. Maka, desain penelitian dengan within-subject sesuai 
dengan tujuan penelitian ini (Gravetter & Forzano, 2016).  
 
Partisipan 
Pada program ini, partisipan yang dipilih adalah siswi yang memiliki kecemasan di 
tingkat ringan dan sedang. Hal ini ditetapkan karena partisipan yang mengalami kecemasan 
tingkat berat lebih cocok untuk mengikuti intervensi secara individu (Smith et al., 2020). Dari 
total 22 siswi yang mendaftar, sebanyak 15 siswi memenuhi kriteria tingkat kecemasan ringan 
dan sedang. Dari 15 siswi tersebut, hanya delapan orang yang bersedia berkomitmen dan 
mengisi lembar persetujuan mengikuti program ACT ini. Dari delapan partisipan, tujuh orang 
memiliki kecenderungan kecemasan bawaan yang tinggi.  
 
Pengukuran 
Generalized Anxiety Disorder-7 (GAD-7) merupakan kuesioner yang diisi sendiri oleh 
partisipan dan sering digunakan untuk melakukan skrining gangguan kecemasan. GAD-7 
dikembangkan oleh Spitzer et al. (2006) dan telah diterjemahkan ke berbagai bahasa. Penelitian 
ini menggunakan GAD-7 berbahasa Indonesia yang diperoleh dari situs alat ukurnya 
(www.phqscreeners.com). GAD-7 terdiri dari 7 aitem yang merupakan gejala kecemasan 
secara umum berdasarkan the Diagnostic Statistic Manual of Mental Disorders, Fourth Edition 
(DSM-IV). Partisipan diminta untuk melaporkan seberapa sering mereka mengalami gejala-
gejala tersebut dalam dua minggu terakhir dalam skala 0 (tidak pernah) hingga 3 (hampir setiap 
hari). Hasil skor GAD-7 bisa dikategorikan ke dalam beberapa tingkatan: ringan (skor 5-9), 
sedang (skor 10-14), dan berat (skor di atas 15). GAD-7 memiliki reliabilitas yang baik sebesar 
.89.  
State and Trait Anxiety for Children (STAIC) (Spielberger, 1973) merupakan alat ukur 
kecemasan yang dikembangkan untuk mengetahui kecemasan keadaan tertentu (state anxiety) 
dan kecemasan bawaan (trait anxiety) untuk anak-anak dan terdiri atas 2 skala dengan masing-
masing mencakup 20 aitem. Penelitian ini menggunakan 1 skala, yaitu STAIC-trait. Anak 
merespon aitem STAIC dengan memilih satu dari pilihan jawaban yang ada, yaitu hampir tidak 
pernah (1), kadang-kadang (2), dan sering (3). Setiap sub-skala memiliki rentang nilai 20 
sampai 60. Skala STAIC-trait bertanya perasaan yang dirasakan anak secara umum.  
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Untuk mengukur gejala kecemasan, penelitian ini menggunakan Beck Anxiety Inventory 
(BAI) yang dikembangkan oleh Beck et al. (1988). BAI memiliki 21 aitem yang terdiri dari 
gejala fisik kecemasan. Partisipan diminta untuk mengindikasikan seberapa sering mereka 
merasakan gejala-gejala tersebut dengan memiliki satu dari empat pilihan jawaban, yaitu: 
“tidak mengganggu sama sekali” (0), “sedikit mengganggu tapi tidak terlalu mengganggu” (1), 
“cukup mengganggu, kadang-kadang menjadi tidak menyenangkan” (2), dan “berat, sangat 
mengganggu” (3). BAI versi Bahasa Indonesia memiliki reliabilitas yang tinggi sebesar .86 
(Ginting et al., 2013). 
Alat ukur yang digunakan untuk mengetahui fleksibilitas psikologis adalah Avoidance 
and Fusion Questionnaire for Youth (AFQ-Y) yang dikembangkan oleh Greco et al. (2008). 
Skala AFQ-Y terdiri dari 17 aitem yang menanyakan tentang pikiran, perasaan, dan tindakan 
partisipan dalam menjalani kehidupan sehari-hari. Partisipan diminta untuk menilai kesesuaian 
setiap aitem pernyataan dengan dirinya dengan memilih satu dari lima pilihan jawaban, yaitu: 
“tidak benar sama sekali” (0), “sedikit benar” (1), “cukup benar” (2), “benar” (3), “sangat 
benar” (4). AFQ-Y memiliki reliabilitas yang tinggi, yaitu .90. 
 
Prosedur 
Penelitian ini dilakukan setelah memenuhi standar etis disiplin ilmu psikologi, Kode 
Etik Riset Universitas Indonesia, dan Kode Etik Himpunan Psikologi Indonesia yang telah 
dikaji oleh Komite Etika Penelitian Fakultas Psikologi Universitas Indonesia. 
Perekrutan partisipan dilakukan melalui penyebaran informasi tentang program ACT 
ke 10 Sekolah Menengah Atas (SMA) unggulan di Jakarta dan Tangerang berdasarkan Indeks 
Integritas Tertinggi (Kemendikbud RI, 2015). Siswi sekolah yang tertarik untuk mengikuti 
program melakukan pendaftaran secara daring melalui sebuah tautan Google Form dengan 
mengisi data diri serta kuesioner yang mengukur tingkat kecemasan dengan GAD-7. 
Pendaftaran dibuka di bulan Oktober 2020. Siswi yang memenuhi kriteria, dihubungi 
peneliti untuk mengikuti pertemuan awal sebelum mengikuti sesi-sesi program ACT. Pada 
pertemuan awal ini, calon partisipan diberikan informasi mengenai pelatihan, pentingnya 
komitmen selama mengikuti program yang akan berlangsung sebanyak 10 sesi, serta lembar 
persetujuan yang diisi oleh orang tua dan calon partisipan yang mengindikasikan bahwa 
mereka memberikan dan mengizinkan datanya digunakan untuk keperluan penelitian. Selain 
itu, partisipan juga diberitahu mengenai penanganan yang akan diberikan maupun hak untuk 
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mengundurkan diri jika merasa tidak nyaman saat mengikuti program. Hanya calon partisipan 
yang bersedia berkomitmen dan mengisi lembar persetujuan mengikuti program ACT yang 
melanjutkan ke tahap berikutnya.  
Program ACT dilaksanakan satu minggu setelah pertemuan awal tersebut dilakukan. 
Terdapat 10 sesi yang berlangsung selama 10 minggu, mulai dari 21 November 2020 sampai 
23 Januari 2021. Setiap minggunya, sebuah sesi program ACT dilakukan secara daring 
sebanyak satu kali selama 90-150 menit dengan menggunakan aplikasi Zoom. Seluruh alat dan 
bahan kegiatan sudah disiapkan oleh tim peneliti dan dikirimkan ke tempat tinggal masing-
masing partisipan sebelum sesi dilakukan. Rancangan program ACT diadaptasi dari modul 
Turrel dan Bell (2016) bisa dilihat pada Tabel 1. yang tersedia di dokumen suplemen. Program 
ACT dimulai dengan perkenalan, dimana partisipan dan orang tua partisipan diminta untuk 
hadir dan saling berkenalan serta mengetahui program ACT yang akan diikuti mereka. Lalu di 
sesi-sesi berikutnya, partisipan diajarkan keterampilan-keterampilan utama dalam ACT, yaitu: 
mengetahui nilai dalam hidup yang dimiliki, membuat target berdasarkan nilai yang dimiliki, 
menerima perasaan serta pikiran, dan melihat diri sebagai konteks. Pendekatan ACT bertujuan 
untuk meningkatkan fleksibilitas psikologis remaja. Fleksibilitas psikologis membantu remaja 
untuk menerima pikiran dan perasaan yang tak bisa mereka kontrol dengan mengijinkannya 
hadir serta tidak menjadi penghambat dalam mencapai tujuan yang mereka miliki. Pengukuran 
gejala kecemasan dan fleksibilitas psikologis dilakukan sebanyak empat kali, yaitu sebelum 
dan sesudah program ACT, serta saat tindak lanjut dilakukan di minggu kedua dan keempat 
sesudah program ACT.  
Sebagai bentuk apresiasi terhadap keterlibatan aktif partisipan dalam kegiatan-kegiatan 
di setiap pertemuan program ACT, setiap partisipan mendapatkan hadiah berupa stiker 
dan/atau gambar di HP setiap menyelesaikan satu pertemuan. Setelah menyelesaikan seluruh 
program ACT, partisipan juga mendapatkan apresiasi berupa video ucapan dari teman-teman 
satu kelompok serta ucapan terima kasih secara tertulis dari tim peneliti. 
 
Metode Analisis Data 
Data yang didapatkan dari penelitian ini dianalisis menggunakan Friedman’s ANOVA 
untuk membandingkan gejala kecemasan dan ketidakflesibelan psikologis antara sebelum 
(pre), sesudah (post), hingga tindak lanjut 2 minggu (FU1), dan 4 minggu (FU2) setelah 
program ACT. Friedman’s ANOVA sebagai uji non-parametrik dipilih karena data yang tidak 
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terdistribusi dengan normal. Seluruh analisis statistik dilakukan dengan menggunakan peranti 
lunak IBM SPSS Statistic versi 25. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Hasil  
Secara umum, seperti yang dilihat di Gambar 1., hasil dari pelaksanaan program 
menunjukkan adanya tren penurunan skor gejala kecemasan di setiap partisipan dari sebelum 
(pre), sesudah (post), hingga tindak lanjut 2 minggu (FU1), dan 4 minggu (FU2) setelah 
program ACT.  
Gambar 1 
Hasil Pengukuran Gejala Kecemasan Menggunakan BAI pada Empat Waktu Pengukuran 
 Untuk melihat efektivitas program ACT pada gejala kecemasan, peneliti 
membandingkan gejala kecemasan antara sebelum (pre), sesudah (post), serta saat tindak lanjut 
yang dilakukan di minggu kedua (FU1) dan keempat (FU2) sesudah program ACT. Hasil 
analisis Friedman’s ANOVA menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara 
skor gejala kecemasan yang diukur sebelum (pre), sesudah (post) serta dua minggu (FU 1) dan 
empat minggu tindak lanjut (FU 2) setelah program ACT, X2F(3)=16.443, p=.001. Selanjutnya, 
seperti yang diilustrasikan pada Gambar 2, hasil Dunn-Bonferroni post hoc test menunjukkan 
adanya perbedaan mean rank gejala kecemasan yang signifikan antara sebelum program ACT 
(pre) dan tindak lanjut 4 minggu setelah program ACT (FU 2) t(1) = 3.97, p= .000. Dengan 
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setelah mengikuti program ACT. Sementara itu, tidak ada perbedaan yang siginifikan antar 
waktu pengukuran lainnya.  
Gambar2 
Mean Ranks Gejala Kecemasan Menggunakan BAI pada Empat Waktu Pengukuran 
 
 
Mengenai ketidakfleksibelan psikologis, seperti yang dapat dilihat di Gambar 3, 
terdapat tren penurunan skor ketidakfleksibelan psikologis di setiap partisipan dari sebelum 
(pre), sesudah (post), hingga tindak lanjut 2 minggu (FU1), dan 4 minggu (FU2) setelah 
program ACT.  
Gambar 3 





















































































 tpre-FU2(1) = 3.97
** 
 tpre-FU1(1) = 2.421 
 tpre-post(1) = 2.517 
Keterangan: ** p<.001 
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 Untuk melihat efektivitas program ACT pada ketidakfleksibelan psikologis, peneliti 
juga membandingkan gejala kecemasan antara sebelum (pre), sesudah (post), serta saat tindak 
lanjut yang dilakukan di minggu kedua (FU1) dan keempat (FU2) sesudah program ACT. Hasil 
analisis Friedman’s ANOVA menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara 
skor ketidakfleksibelan psikologis yang diukur sebelum (pre), sesudah (post) serta dua minggu 
(FU1) dan empat minggu tindak lanjut (FU2) setelah program ACT, X2F(3)=21.346, p=.000. 
Kemudian, hasil Dunn-Bonferroni post hoc test (Gambar 4) menunjukkan adanya perbedaan 
mean rank ketidakfleksibelan psikologis yang signifikan antara sebelum program ACT (pre) 
dan tindak lanjut 4 minggu setelah program ACT (FU2) t(1) = 4.551, p= .000. Dengan kata 
lain, partisipan menunukkan fleksibilitas psikologis yang lebih baik satu bulan setelah 
mengikuti program ACT. Sementara itu, tidak ada perbedaan yang siginifikan antar waktu 
pengukuran lainnya. 
Gambar 4 




Hasil analisis korelasi antara ketidakfleksibelan psikologis dengan gejala kecemasan 
dengan menggunakan teknik Spearman correlation menunjukkan adanya hubungan positif 
yang signifikan antara kedua variabel, r = .922, p = .000. Artinya, penurunan gejala kecemasan 
diikuti dengan penurunan ketidakfleksibelan psikologis dan sebaliknya.  
Laporan dari partisipan secara informal dan kualitatif mendukung manfaat dari program 
ACT bagi partisipan. Program ACT dikatakan membantu partisipan menjadi lebih bisa 





































Keterangan: ** p<.001 
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berinteraksi dengan teman-teman. Strategi mengatasi kecemasan dari program ACT yang 
digunakan dan dirasakan bermanfaat oleh partisipan antara lain, LLAMA dan mindfulness. 
Salah satu partisipan menyatakan bahwa kedua strategi tersebut membuat rentang fokus 
mereka ketika belajar menjadi lebih lama. Setelah mengikuti program ACT, rentang 
konsentrasi partisipan bisa mencapai lebih dari 90 menit dengan menerapkan strategi LLAMA, 
dimana partisipan memberikan label pada perasaan atau pikiran yang muncul (Label), memberi 
jarak pada perasaan dan pikiran tersebut (Let go), mengijinkan pikiran dan perasaan tersebut 
ada (Allow thought and feelings), berada di sini kini (Mindfulness), dan bergerak mendekati 
nilai yang mereka miliki (Approach). Selain itu, mereka juga menjadi bisa berada di sini kini 
dengan melakukan mindfulness ketika menemukan diri mereka melamun saat mengikuti 
pelajaran. Partisipan lebih bisa terlibat secara aktif ketika pembelajaran seperti bertanya kepada 
guru maupun teman ketika tidak mengerti. Saat kerja kelompok, partisipan juga merasa lebih 
bisa mengutarakan pendapatnya.  
 
Pembahasan 
 Tujuan dari penelitian ini adalah menerapkan pendekatan ACT untuk menurunkan 
gejala kecemasan dan ketidakfleksibelan psikologis bagi siswi perempuan kelas 10 yang 
mengalami kecemasan di masa pandemi COVID-19. Hasil uji hipotesis menunjukkan adanya 
perbedaan yang signifikan pada skor gejala kecemasan serta ketidakfleksibelan psikologis 
partisipan antara sebelum, sesudah, tindak lanjut 2 minggu, dan tindak lanjut 4 minggu setelah 
program ACT. Dengan demikian, dapat dikatakan bahwa penerapan pendekatan ACT bisa 
menurunkan gejala kecemasan dan ketidakfleksibelan psikologis siswi perempuan kelas 10 di 
masa pandemi COVID-19 pada penelitian ini.  
 Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian-penelitian sebelumnya bahwa pendekatan 
ACT dapat menurunkan gejala kecemasan pada siswi perempuan (Burckhardt et al., 2017; 
Turrell et al., 2018; Turrell & Bell, 2016). Selain gejala kecemasan, penelitian ini juga 
menemukan bahwa nilai ketidakfleksibelan psikologis partisipan menurun. Artinya, partisipan 
memiliki fleksibilitas psikologis yang lebih tinggi setelah mengikuti program ACT 
dibandingkan sebelum mengikuti program ACT. Partisipan lebih bisa menerima diri dan defusi 
terhadap emosi serta pikiran yang tidak nyaman bagi dirinya tanpa perlu menghindar serta 
mengembangkan aktivitas yang sesuai dengan nilai yang dimiliki.  
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 Gejala kecemasan dan ketidakfleksibelan psikologis terlihat paling signifikan untuk 
pengukuran sebelum pelaksanaan dan tindak lanjut 4 minggu dibandingkan waktu pengukuran 
lainnya. Artinya pemikiran, perilaku, dan gejala yang dimiliki seseorang membutuhkan waktu 
untuk mengalami perubahan karena memerlukan latihan untuk bisa menerapkannya terutama 
dalam kehidupan sehari-hari. Hal ini sesuai dengan penelitian Roemer dan Orsillo (2007) yang 
menemukan bahwa meninjau ulang materi, membuat strategi untuk menerapkan materi ke 
kehidupan partisipan dengan efektif, konsistensi latihan, dan persiapan tekanan di masa depan 
merupakan faktor penting untuk meningkatkan efektivitas dari penerapan pendekatan ACT.   
Pada penelitian ini juga ditemukan bahwa terdapat hubungan antara gejala kecemasan 
dan ketidakfleksibelan psikologis. Artinya, ketika terjadi penurunan ketidakfleksibelan 
psikologis maka gejala kecemasan partisipan juga berkurang. Hal ini sesuai dengan penelitian 
Fegert et al. (2020) yang menemukan bahwa fleksibilitas psikologis merupakan faktor penting 
bagi seseorang agar bisa beradaptasi terhadap tuntutan perubahan lingkungan. Fleksibilitas 
psikologis membantu mengurangi konsekuensi negatif yang dialami seseorang.  
 Di samping penerapan program ACT yang efektif menurunkan kecemasan dan 
ketidakfleksibelan psikologis partisipan secara uji statistik, terdapat 4 partisipan yang 
mengalami peningkatan gejala kecemasan yang dialami ketika tindak lanjut 2 minggu (FU1) 
dibandingkan dengan setelah program (post) ACT. Partisipan 4, 6, 7, dan 8 menunjukkan 
peningkatan karena merasa tertekan dengan banyaknya ujian serta tugas sekolah yang perlu 
dihadapi. Pengambilan data setelah (post) program ACT dilakukan saat partisipan baru mulai 
memasuki semester baru setelah libur sehingga angka kecemasan mereka menurun. Hal ini 
sesuai dengan Poole (2018) yang menyatakan bahwa seseorang akan merasa lebih cemas ketika 
menghadapi ujian. Situasi yang dihadapi seseorang mempengaruhi gejala kecemasan yang 
dirasakannya. Meski begitu, para partisipan merasa lebih bisa mengelola kecemasan yang 
dirasakan ketika tindak lanjut pelaksanaan empat minggu setelah program ACT (FU2) 
dilakukan. Kecuali partisipan 7 yang masih berusaha menyelesaikan perasaan tidak nyaman 
serta cenderung mencari distraksi saat menghadapi permasalahan. Ketika ditanyakan lebih 
lanjut alasannya, partisipan 7 menyatakan bahwa ia malas dan jenuh dengan lingkungan 
maupun pelajaran yang dihadapi. Partisipan 7 mengikuti program ACT karena memiliki 
keinginan untuk menyakiti diri sendiri dengan menggunakan benda tajam. Setelah program 
ACT, keinginan tersebut diakui partisipan 7 terkadang masih ada namun ia sudah tidak lagi 
melakukan tindakan untuk melukai dirinya dengan benda tajam. Berdasarkan penjabaran kasus 
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yang disampaikan partisipan 7, ia sulit melakukan regulasi diri dan membutuhkan 
pendampingan dengan lebih intensif. Hal ini sesuai dengan pernyataan Weinberg (2020) bahwa 
intervensi kelompok perlu memperhatikan partisipan yang memiliki intensi untuk membunuh 
diri atau menyakiti diri. Hal serupa dikemukakan oleh Turrell dan Bell (2016) bahwa intervensi 
kelompok akan lebih efektif untuk partisipan yang berada pada kategori ringan dan sedang. 
 Pada penelitian ini, intervensi dilakukan secara daring dan tidak dilakukan secara tatap 
muka. Pada setiap sesi difasilitasi oleh seorang peneliti utama dan tiga peneliti pendamping. 
Keberadaan dan kemampuan fasilitator menjadi salah satu faktor yang membuat intervensi 
online menjadi efektif. Penelitian yang dilakukan Van Der Zanden et al. (2012) menemukan 
bahwa intervensi yang dilakukan secara online dan didampingi oleh fasilitator akan lebih 
efektif dibandingkan tanpa dukungan fasilitator. Hal ini dikarenakan adanya peran fasilitator 
untuk memfasilitasi interaksi kelompok sehingga partisipan bisa saling mendukung.  
 Intervensi kelompok juga membuat partisipan merasa tidak sendirian dalam 
menghadapi pandemi COVID-19. Meski berada di sekolah yang berbeda, ternyata ada orang 
lain yang juga mengalami tantangan yang serupa. Hal ini membuat partisipan merasa 
pengalamannya adalah hal yang normal dan membuat partisipan bisa lebih menerima kondisi 
dirinya. Hal ini sesuai dengan Turrell dan Bell (2016) serta Turrell, McCurry, dan Bell (2018) 
bahwa intervensi kelompok membantu remaja untuk memiliki kesadaran bahwa pengalaman 
yang dialami itu normal dan tidak dapat ditemukan pada terapi individu. 
 Adapun keterbatasan pada penelitian ini antara lain jumlah partisipan yang terbatas, 
yaitu hanya sebanyak 8 partisipan dalam satu kelompok penelitian. Partisipan dalam penelitian 
ini juga spesifik, yaitu siswi perempuan di sekolah unggulan yang mengalami kecemasan pada 
masa transisi jenjang pendidikan dari SMP ke SMA di masa COVID-19 dengan tingkat rendah 
dan sedang. Akibatnya hasil dari penelitian ini belum merepresentasikan seluruh populasi dan 
hasilnya belum bisa digeneralisasi kepada populasi siswi perempuan yang sedang mengalami 
transisi jenjang pendidikan di masa pandemic COVID-19. Akan lebih baik jika menggunakan 
sampel dengan jumlah yang lebih banyak dengan transisi jenjang pendidikan lainnya serta 
ragam prestasi sekolah sehingga program bisa digeneralisasikan untuk berbagai usia. 
 Selain itu, penelitian ini juga tidak melakukan pengukuran terkait dengan depresi. 
Banyak individu dengan gejala kecemasan ditemukan juga memiliki gejala yang serupa dengan 
depresi (Tiller, 2012). Chen et al. (2020) juga menyatakan bahwa karantina COVID-19 
membuat remaja memiliki risiko tinggi terhadap gangguan kecemasan dan depresi. Namun, 
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penelitian ini hanya melakukan pengukuran pada gejala kecemasan yang dialami oleh 
partisipan tanpa melakukan pengukuran pada gejala depresi akibatnya program ACT yang 
diberikan tidak diketahui efektivitasnya hanya untuk gejala kecemasan atau efektif juga untuk 
gejala depresi atau untuk keduanya.  
 Pada pelaksanaan program ACT, terdapat pula keterbatasan. Dalam 10 sesi intervensi 
kelompok yang dijalankan, susulan perlu dilakukan pada sesi 1, 2, 3, 5, 6, 7, dan 8. Hal ini 
dikarenakan adanya jadwal yang mendadak dari partisipan, ada partisipan yang bangun 
kesiangan, serta durasi program yang lebih panjang dari 90 menit sehingga perlu dibuat waktu 
pertemuan pengganti. Namun, pada sesi-sesi lainnya, partisipan memiliki komitmen untuk 
mengikuti intervensi kelompok sesuai dengan jadwal yang disepakati bersama. Hal ini sesuai 
dengan pernyataan Turrel dan Bell (2016) bahwa penting keaktifan dari peneliti untuk 
mendorong partisipan agar lebih berkomitmen dalam mengikuti kesepakatan yang telah dibuat. 
Pada penelitian ini, peneliti sudah mencoba memberikan hadiah untuk mendorong komitmen 
partisipan, namun agar strategi ini optimal juga perlu disertai keaktifan peneliti untuk 
menghubungi partisipan secara personal.  
 Penyesuaian lain yang dilakukan dalam penyampaian materi adalah durasi pertemuan. 
Pada awalnya, program dirancang untuk dilaksanakan selama 90 menit per sesi, namun 
terdapat beberapa materi yang membutuhkan waktu lebih untuk dipahami oleh partisipan, 
tingginya antusiasme partisipan untuk berbagi cerita dalam kelompok, serta latensi yang 
panjang bagi partisipan untuk menjawab pertanyaan yang diberikan sehingga durasi pertemuan 
lebih lama dari waktu yang direncanakan. Kemampuan peneliti untuk mengelola waktu dan 
alur diskusi menjadi faktor yang penting untuk bisa memberikan kesempatan partisipan 
berdiskusi serta memahami materi yang diberikan. Alternatif cara lainnya adalah pemanfaatan 
teknologi seperti survei atau fitur chat yang bisa digunakan agar seluruh partisipan bisa 
menjawab setiap pertanyaan secara bersamaan dengan jeda waktu menunggu antar partisipan 
yang lebih pendek.  
 Selain itu, seluruh materi diberikan setelah selesai 10 sesi pelaksanaan program ACT. 
Akibatnya partisipan meninjau ulang materi yang diberikan setelah 10 sesi program ACT dan 
tidak mengulang setiap sesi pertemuan. Akan lebih baik materi serta rekaman suara diberikan 
setelah setiap selesai sesi program agar partisipan bisa mempelajari ulang materi yang 
diberikan.    
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 Selama berjalannya sesi, kehadiran fasilitator seperti self-disclosure belum konsisten 
dilakukan oleh peneliti. Peneliti hanya melakukan self-disclosure pada saat tertentu karena 
berusaha menjaga waktu sesi. Akibatnya peneliti tidak selalu langsung terlibat dengan cerita 
dari partisipan dan partisipan menjawab pertanyaan dengan singkat karena terganggu dengan 
sekelilingnya. Hal ini sesuai dengan pernyataan Weinberg (2020) yang menyatakan bahwa 
kehadiran di layar rentan mengalami distraksi dan membutuhkan dorongan lebih kepada 
partisipan untuk mau menggunakan imajinasi mereka agar lebih terhubung satu sama lain. 
Alternatif lainnya bisa dilakukan dengan ice breaking sehingga suasana bisa lebih cepat 
mencair dan alur diskusi bisa lebih cepat terjadi.  
 
SIMPULAN 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat perbedaan antara gejala kecemasan dan 
ketidakfleksibelan psikologis siswa kelas 10 SMA sebelum dan sesudah diberikan program 
dengan pendekatan ACT. Artinya program dengan pendekatan ACT bisa efektif menurunkan 
kecemasan dan meningkatkan fleksibilitas psikologis siswi kelas 10 SMA. 
Saran yang dapat diberikan bagi siswi perempuan, sekolah, serta keluarga bahwa 
penerimaan serta bantuan untuk difusi pikiran serta perasaan diperlukan remaja dalam 
menghadapi perubahan yang terjadi. Orang tua dan sekolah bisa memberikan waktu untuk 
siswi perempuan menerima perasaan serta pikiran yang muncul ketika menghadapi tantangan 
dengan cara memberikan label pada pikiran serta perasaan, memberikan ruang pada perasaan 
serta pikiran tersebut, menyadari situasi yang mereka hadapi, kemudian mengingatkan remaja 
untuk kembali fokus pada target yang ingin mereka capai. Ketika hal tersebut dilakukan maka 
gejala kecemasan remaja juga bisa berkurang. Strategi ini perlu dilatih pada seluruh aspek 
kehidupan remaja.  
Saran bagi peneliti selanjutnya adalah menerapkan pendekatan ini kepada subyek 
dengan jumlah yang lebih banyak. Peneliti juga bisa menyertakan pengujian depresi agar bisa 
melihat efektivitas program ACT untuk digunakan pada remaja dengan gangguan kecemasan, 
depresi, atau keduanya. Peneliti juga bisa melakukan penelitian untuk kelompok partisipan 
lainnya, seperti jenis kelamin yang berbeda atau kelompok usia berbeda. Selain itu, peneliti 
juga bisa memberikan tindak lanjut dengan rentang waktu yang lebih panjang untuk 
mengetahui efektivitas dari pendekatan ini secara lebih lama. 
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Saran untuk pelaksanaan program ACT selanjutnya adalah sebaiknya ditambahkannya 
ice breaking pada setiap sesi agar terbangunnya hubungan yang lebih dekat serta kepercayaan 
antar anggota kelompok sehingga partisipan bisa saling bercerita dengan nyaman. Selanjutnya, 
durasi sesi sharing bisa ditambah sehingga partisipan bisa saling mendengarkan serta 
menumpahkan emosinya. Metode lain yang lebih bervariasi juga bisa ditambahkan seperti 
games atau media dimana partisipan bisa berbagi dalam waktu yang bersamaan akan 
membantu kegiatan menjadi lebih menarik bagi partisipan seperti memanfaatkan fitur chat di 
aplikasi. Pemberian materi setiap akhir pertemuan juga bisa dilakukan agar partisipan bisa 
mengulang materi dan bertanya jika ada materi yang belum dipahami. Selain itu, suasana yang 
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